
 

Wisconsin BadgerCare Fact Sheet 
 

BadgerCare Prenatal Program  
(Программа для беременных женщин) 
Программа BadgerCare предоставляет медицинское обслуживание 
беременным женщинам, которые не имеют возможности получать 
обслуживание по программе Wisconsin Medicaid по причине, связанной с 
иммиграцией или отсутствием гражданства США, либо в силу 
пребывания в местах лишения свободы. 
 
Что покрывается программой 
Программа BadgerCare для беременных женщин покрывает следующие 
услуги: 

• наблюдение в период беременности, 
• посещение врача и клиники, 
• прописываемые лекарства (в том числе специальные препараты 

для беременных женщин), а также 
• медицинское обслуживание при схватках и родах. 

 
Беременные женщины, которые могут получать обслуживание по 
программе BadgerCare, должны: 

• проживать в штате Висконсин, 
• представить медицинскую справку о своей беременности, 
• иметь общий семейный доход, не превышающий 185% от уровня 

федерального прожиточного минимума (federal poverty level), а 
также 

• не иметь страховки или доступа к субсидируемому 
работодателем страховому плану медицинского обслуживания, 
по которому 80% или более от суммы месячного взноса 
оплачиваются работодателем. 

 
Примечание:  Предоставлять номер социального страхования (Social 
Security Number) не требуется. 
 
 
 
 
 

 
Как подать заявку 
Женщины должны подать заявку на участие в программе ведения 
беременности BadgerCare в своем местном отделении агентства 
социального или гуманитарного обеспечения округа/резервации (местное 
агентство).  Заявку можно подать по почте, по телефону или лично.  
Получить форму заявки, попросить помощи в ее заполнении, а также 
узнать, где находится ваше местное агентство, можно позвонив в 
Приемную службу (Recipient Services) по телефону 1-800-362-3002 или 
посетив веб-сайт программы Medicaid: 
dhfs.wisconsin.gov/medicaid1/contacts/index.htm. 
 
Обратите внимание, что заявку следует подать как можно раньше, 
поскольку датой начала обслуживания по данной программе является 
первое число месяца, в котором подана заявка и выполнены требования, 
предъявляемые к участникам программы. 
 
Дополнительную информацию можно получить: 
 
• посетив веб-сайт программы Medicaid: dhfs.wisconsin.gov/medicaid1/ 

или  
• позвонив в Приемную службу (Recipient Services) по телефону  

1-800-362-3002. 
 
Управление здравоохранения и семейного обслуживания (Department of 
Health and Family Services, DHFS) является организацией, которая 
предоставляет равноправные услуги для всех слоев населения.  При 
приеме на работу, DHFS относится ко всем потенциальным работникам 
без дискриминации. Если в силу состояния здоровья вы нуждаетесь в 
предоставлении вам данной информации в другом формате, либо в 
случае если она необходима вам на другом языке, пожалуйста, 
обращайтесь за содействием по телефону (608) 266-3356 или 1-888-701-
1251 (телефон для слабослышащих (TTY).  Все услуги по переводу будут 
для вас бесплатны. 
 
По вопросам о гражданских правах обращайтесь по телефону (608) 266-
9372 или 1-888-701-1251 (телефон для слабослышащих (TTY)). 
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